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ВІЛ-інфекція продовжує займати провідне місце серед проблем у сфері охорони здоров’я більшості країн світу. Принципові відмінності цієї інфекції обумовлені надзвичайною складністю структури епідемічного процесу і багатофакторністю його розвитку. На сьогодні Всесвітня організація охорони здоров’я (ВООЗ) і Об’єднана програма Організації Об’єднаних Націй з ВІЛ/СНІДу (ЮНЕЙДС) характеризують ситуацію з ВІЛ-інфекції/СНІДу в світі як пандемію, що має катастрофічні демографічні наслідки для всіх країн. 
Епідемія ВІЛ-інфекції в Україні є однією з найтяжчих серед країн Східної Європи та Співдружності Незалежних Держав. Сучасний стан розвитку епідемічного процесу ВІЛ-інфекції в країні характеризується широким поширенням ВІЛ серед різних контингентів населення, у першу чергу серед осіб, які відносяться до груп з високим ризиком інфікування; нерівномірним поширенням ВІЛ-інфекції по регіонах України; зміною домінуючих шляхів передачі ВІЛ; переважним ураженням осіб працездатного віку [2].
За період з 1991 по 2012 рр. в Україні офіційно зареєстровано понад 200 тисяч випадків ВІЛ-інфекції, у тому числі 46 300 випадків захворювання на СНІД та 24 626 випадків смерті від захворювань, зумовлених СНІДом. Епідемічний процес ВІЛ-інфекції в Україні пройшов еволюцію від повільного розвитку, коли щорічно виявляли 30-50 нових випадків інфікування ВІЛ ( у період 1991-1994 рр.), до стрімкого зростання числа ВІЛ-інфікованих – більше 1500 осіб щомісяця (з 2008 р.). Інтенсивність епідемічного процесу ВІЛ-інфекції значною мірою обумовлена несприятливими соціально-економічними факторами, що склалися в Україні. Ситуація загострюється ще й тим, що епідемія розвивається на тлі поширення інших соціально-небезпечних хвороб та можливості появи нових, резистентних до лікування, штамів ВІЛ [5].
Масштаби епідемії ВІЛ-інфекції поступово зростають – починаючи  з 1999 р., кількість нових випадків ВІЛ-інфекції щороку постійно збільшується. У 2011 р. в країні офіційно зареєстровано 21 177 нових випадків ВІЛ-інфекції (46,2 на 100 тис. населення) – це найвищий показник за весь період спостереження за ВІЛ-інфекцією в Україні з 1991 р. (рис. 1).
Епідемія ВІЛ-інфекції з 1997 року поширилася на всі адміністративні території  України. В межах окремих регіонів епідемія більше концентрується у містах. 77,1% нових випадків ВІЛ-інфекції на 1.01 2012 р. було зареєстровано саме серед міського населення, в той же час частка нових випадків ВІЛ-інфекції серед сільського населення дуже повільно, але теж збільшується. Існує значна різниця у поширеності ВІЛ-інфекції у регіонах України. Найвищі показники поширеності ВІЛ-інфекції, за даними диспансерного обліку, зареєстровано у південно-східних регіонах країни: Дніпропетровській, Донецькій, Одеській, Миколаївській областях, місті Севастополь, а також в АР Крим (605,9 – 361,6 на 100 тис. населення). В цих регіонах




Рис. 1. Динаміка офіційно зареєстрованих нових випадків ВІЛ-інфекції серед громадян України по роках за період 1991-2011 рр.(побудовано автором за даними[5])

Рівень поширення ВІЛ-інфекції серед населення Волині становить 150,13 осіб на 100 тисяч населення. За цим показником область займає 15 місце в Україні. Найбільше ВІЛ-інфікованих волинян виявлено в Луцьку та Нововолинську – по 23% від загальної кількості. Дещо нижчий рівень виявлення ВІЛ-інфікованих в Володимир-Волинському та Ковельському районах – 16%  та 13% відповідно. Водночас, зростає кількість ВІЛ–інфікованих жителів в Любомльському, Шацькому, Ківерцівському, Луцькому, Іваничівському та Рожищенському районах. 
Лише за чотири місяці 2013 року з більш ніж 45 тисяч обстежених волинян, виявлено 115 ВІЛ–позитивних. У статево-віковій структурі нових випадків 
ВІЛ-інфекції переважають особи віком 25-49 років, частка яких поступово зростає і на початок 2013 року становила 66,3% (1.01.2012 р. – 64,8%;), та чоловіки (2012р. – 
54,5 %), хоча їх питома вага має тенденцію до зменшення (2011р. - 56,4%).
 Особливо непокоїть тенденція до ураження вірусом набутого імунодефіциту молоді з благополучних сімей, більшість з яких інфікувалися статевим шляхом. Про це свідчать статистичні показники Волинського центру профілактики та боротьби зі СНІДом: у 2005 році частка тих, хто інфікувався статевим шляхом становила 31,2 %, тоді як в 2012 – 65%.  За період епідемії на Волині завагітніло 429 ВІЛ–інфікованих жінок, народилося 384 дитини, діагноз ВІЛ-інфікування встановлено у 36-ти. Антиретровірусну терапію в області отримують 275 ВІЛ- хворих на СНІД, з них 
31 – дитина [4].
В області ведеться активна політика з профілактики та боротьби з 
ВІЛ-інфекцією. На виконання Регіональної програми забезпечення профілактики 
ВІЛ-інфекції, лікування, догляду та підтримки ВІЛ-інфікованих і хворих на СНІД 
в період з 2009 по 2013 роки на охорону здоров’я були залучені кошти в сумі 
5971,6 тис. грн. –  з обласного бюджету та 1390,0 тис. грн. – з  районних та міських бюджетів. Для поліпшення кадрового потенціалу  обласного центру профілактики та боротьби зі СНІДом в штат закладу  додатково введено 4,5 лікарські посади та 
4  посади середнього  медичного персоналу [4]. З метою розширення доступу населення до добровільного консультування і тестування на ВІЛ-інфекцію у Волинській області створено мережу кабінетів Довіри, де можна пройти безкоштовне обстеження на наявність антитіл до ВІЛ. Волинська область включена в план впровадження розширеної антиретровірусної терапії для лікування хворих на ВІЛ/СНІД в Україні. Для впровадження єдиної системи моніторингу протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу та оцінки ефективності заходів, здійснених на національному та регіональному рівнях, в області забезпечено діяльність регіонального центру моніторингу та оцінки виконання програмних заходів з протидії ВІЛ-інфекції/СНІДу при обласному центрі з профілактики та боротьби зі СНІДом. 
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